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Resumo
A diminuição da resistência de união da interfa-
ce adesiva ocorre devido à degradação da camada 
híbrida. A clorhexidina é uma molécula estável, anti-
bacteriana e inibidora das MMPs. O DMAE-CB é, tal 
como o MDPB, um monômero com propriedades an-
tibacterianas. Este artigo de revisão tem como objeti-
vo avaliar a capacidade antimicrobiana dos sistemas 
adesivos. A clorhexidina tem capacidade de inibir a 
atividade bacteriana nos tratamentos restauradores 
não interferindo nas propriedades mecânicas da 
interface dentina/adesivo. Os monômeros MDPB e 
DMAE-CB têm um papel importante na capacidade 
antimicrobiana, pois mantêm esta propriedade após 
polimerização. Além da sua atividade antimicrobiana 
todos os componentes incorporados, clorhexidina, 
MDPB e DMEA-CB, mostraram ter capacidade de 
inibir as MMPs.
Palavras-chave: antimicrobiano; antibacteriano; 
adesivos dentinários; clorhexidina; MDPB; DMAE-CB.
AbstRAct
The decrease in bond strength of adhesive in-
terface occurs due to degradation of the hybrid layer. 
The chlorhexidine is a stable antibacterial molecule 
and a potent inhibitor of MMPs. DMAE-CB is, as 
MDPB, a monomer with antibacterial properties. 
This article review aims to evaluate the antimicrobial 
capacity of adhesive systems. Chlorhexidine is able 
to inhibit bacterial activity in dental treatments 
without interfering in the mechanical properties 
of the interface dentin/adhesive. The monomers 
MDPB and DMAE-CB have an important role in the 
antimicrobial ability of adhesive systems becau-
se it maintains this property after polymerization. 
Apart from its antimicrobial activity, all incorpora-
ted agents chlorhexidine, MDPB and DMEA-CB, 
have shown ability to inhibit MMPs.
 Keywords: antimicrobial; antibacterial; dental 
adhesives; clhorhexidine; MDPB; DMAE-CB.
Adhesive systems: antimicrobial agents
Introdução
Os sistemas adesivos são responsáveis pela união dos materiais res-tauradores à estrutura dentária. A obtenção e manutenção de uma adequada união entre o material restaurador e o tecido dentário é 
essencial para o sucesso dos tratamentos dentários conservadores (1). Neste 
momento, a grande questão com que os investigadores desta área se deparam 
centra-se na longevidade desta união, muito dependente da capacidade de se-
lamento marginal dos materiais, essencial para evitar a infiltração marginal, 
fator de extrema importância na prevenção de cáries secundárias (1, 2).
Esta propriedade pode ser útil para ultrapassar as limitações destes bio-
materiais, influenciando a durabilidade e eficácia das resinas compostas. 
Diversas foram as tentativas de incluir antimicrobianos nos sistemas ade-
sivos, quer no acondicionamento ácido, quer no adesivo propriamente dito. 
O glutaraldeído fez parte deste histórico, pois tem uma grande capacidade 
desinfectante, mas foi excluído por prejudicar as capacidades mecânicas dos 
adesivos (3, 4).
Mais tarde surgiu a clorhexidina, aplicada na cavidade após o acondicio-
namento ácido, como componente do acondicionador ácido ou como par-
te integrante do adesivo, com capacidades antibacterianas promissoras mas 
algo controversa em relação ao seu papel nas propriedades mecânicas dos 
sistemas adesivos (5, 6).
Com o avanço da tecnologia foram sendo estudados monômeros com pro-
priedades antimicrobianas que não interferissem com as propriedades me-
cânicas ou, se possível, contribuíssem para uma melhoria das mesmas, como 
são os casos do brometo de metacriloiloxidodecilpiridínio (MDPB) (3) e do 
dimetil metacrilato de cloreto de amónia (DMAE-CB) (7). Mais recentemen-
te foi adicionado metacrilato de zinco a um sistema adesivo com resultados 
antibacterianos positivos in vitro (8). A tentativa de incorporar extrato a 5% 
de própolis, uma substância resinosa coletada pelas abelhas melíferas de di-
ferentes tipos de plantas, que é utilizada pelas abelhas na proteção da colmeia 
contra o ataque de outros insetos e contra a proliferação de microrganismos, 
incluindo fungos e bactérias, não teve sucesso. Assim como a incorporação 
de antibióticos, como metronidazol, ciprofloxacina e cefaclor, por prejudicar 
significativamente as propriedades mecânicas dos sistemas adesivos (9).
Todos estes componentes têm como objetivo inibir a atividade microbiana 
de modo a diminuir a degradação da interface estrutura dentária/material 
restaurador ao longo do tempo (6). Desta forma, os novos materiais tendem 
a tornar-se não só biocompatíveis e biomiméticos, como também bioativos, 
participando ativamente na ação antibacteriana, propriedade com grande 
importância no controlo da cárie dentária (10).
Os procedimentos adesivos no esmalte são considerados, neste momento, 
muito efetivos, pois o esmalte é  um substrato com grande conteúdo mineral 
e de morfologia homogénea. A adesão ao substrato dentinário é complexa, 
constituindo um desafio, devido às características intrínsecas e morfológi-
cas da dentina, além da presença da smear layer. A retenção micromecânica 
é considerada o mecanismo principal de adesão ao esmalte e à dentina e a 
procura do sistema adesivo com características ideais ainda continua (1, 5).
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Uma consequência da atual tendência para simplificar 
cada vez mais os sistemas adesivos, o que diminui a pos-
sibilidade de erros técnicos pela parte do dentista, pois di-
minui o número de passos clínicos, é a formação de uma 
camada híbrida mais hidrofílica. Pelas sua maior hidrofilia, 
a camada híbrida poderá, ao longo do tempo, sofrer maior 
degradação hidrolítica e proteólise das fibras de colagénio 
desprotegidas presentes na dentina descalcificada. A pro-
teólise é protagonizada por enzimas endógenas da própria 
dentina (11), aumentando a sua permeabilidade aos fluídos 
orais e, consequentemente, a bactérias cariogénicas, o que 
pode levar ao aparecimento de cáries secundárias e até mes-
mo a danos pulpares (12).
Estas enzimas, denominadas metaloproteínases, são 
uma classe de endopeptidases metalodependentes que per-
manecem latentes na matriz dentinária durante o desenvol-
vimento do dente e que podem ser ativadas durante a des-
mineralização dessa matriz (6).
Por todas estas razões revela-se de grande importância 
dotar os sistemas adesivos de capacidade antimicrobiana, 
sem interferir ou melhorando as suas propriedades mecâ-
nicas, para que seja aumentada a durabilidade das resinas 
compostas, o que levará a um aumento do sucesso dos trata-
mentos dentários conservadores.
Material e Método
Para a realização deste trabalho foi efetuada uma pesqui-
sa bibliográfica nos motores de busca: “Pubmed” e “B-on”. 
Foram utilizadas as seguintes palavras-chave: “antimicro-
bial”, “antibacterial”, “dental adhesives”, ”clhorhexidine”, 
”MDPB”, “DMAE-CB”. A pesquisa também foi realizada 
através da combinação das palavras chave: “dental adhesives 
AND antimicrobial”, “dental adhesives AND antibacterial”, 
“dental adhesives AND clhorhexidine”, “dental adhesives 
AND MDPB”, “dental adhesives AND DMAE-CB”. Foi de-
finido o intervalo de tempo entre 15/4/2004 e 15/4/2014 para 
as pesquisas. Os artigos selecionados foram escritos nas lín-
guas portuguesa e inglesa. Na pesquisa de meta-análises e 
revisões sistemáticas não foram encontrados artigos com 
interesse para este trabalho. Foram selecionados ensaios clí-
nicos e artigos de revisão.
Discussão
• Degradação da Interface Adesiva
A adesão à dentina ocorre através da infiltração e poli-
merização do adesivo na malha de colágeno exposta pela 
descalcificação proporcionada pelo acondicionamento áci-
do, formando a camada híbrida. A diminuição progressiva 
da resistência de união ocorre devido à degradação dessa 
camada (2, 5, 11-14). O mecanismo preciso da deterioração 
dos componentes da interface adesiva ainda não é totalmen-
te conhecido. Estudos mostram que este processo envolve os 
dois substratos, adesivo e dentina, e que é afetado negativa-
mente pela ação da água (degradação hidrolítica) e enzimas 
da dentina (degradação enzimática) (5, 11, 13, 15). A hidró-
lise é um processo químico onde há a quebra de ligações co-
valentes no polímero por adição de água às ligações éster, 
resultando numa perda de massa na resina, contribuindo 
para a redução da força de ligação do adesivo ao longo do 
tempo (14).
A presença de água remanescente pode interferir na po-
limerização do sistema adesivo deixando os monômeros 
residuais mais susceptíveis a lixiviação dessas regiões em 
particular, o que clinicamente pode levar a sensibilidade 
pós-operatória, formação de um nicho de biofilme e possi-
velmente em recorrência da lesão cariosa (4, 11).
Um dos princípios mais importantes a ser respeitado é 
o de que a dentina deve permanecer húmida para a forma-
ção adequada da camada híbrida. Caso esta regra não seja 
respeitada pode ocorrer o rompimento da linha de união 
e, consequentemente, a formação de fendas devido à força 
gerada durante a contração de polimerização das resinas 
restauradoras ou durante os esforços mastigatórios (15). Ide-
almente os procedimentos adesivos deveriam ser realizados 
na ausência de água utilizando resinas hidrofóbicas, mais 
estáveis ao longo do tempo (2). 
A profundidade de desmineralização da dentina resul-
tante da aplicação do acondicionador ácido, geralmente ex-
cede a capacidade de infiltração dos monômeros resinosos, 
resultando na formação de uma zona de dentina desminera-
lizada e desprovida de proteção na base da camada híbrida 
(5). Assim, forma-se uma área susceptível a infiltração de 
fluidos e bactérias, como uma membrana permeável (13). A 
interface resina/dentina degrada-se, em particular, quando 
exposta a fluídos orais ou à água por períodos de tempos 
que variam de meses a anos (2). Na cavidade oral, fatores 
como a humidade, o estresse físico, hábitos mastigatórios, 
componentes da dieta e mudanças de temperatura e pH ao 
atuarem simultaneamente podem acelerar a degradação dos 
sistemas adesivos (11).
Quando os acondicionadores ácidos são utilizados para 
remover a smear layer, resultando na desmineralização da 
superfície da dentina, existe o risco de, após a aplicação do 
adesivo, como referido anteriormente, este não envolver 
completamente as fibras de colágeno que foram expostas na 
etapa anterior. Essas fibras tornam-se susceptíveis à ação de 
enzimas proteolíticas. Essas enzimas são conhecidas como 
metaloproteinases endógenas (MMP) e estão presentes na 
matriz extracelular dos tecidos dos mamíferos, como por 
exemplo na dentina humana, e possuem intensa atividade 
metabólica de remodelação e degradação de vários tipos de 
colágeno (2, 11).
Sabe-se que este grupo de enzimas, zinco e cálcio depen-
dentes são inativadas pela descida de pH, pelo que, quando 
o acondicionador é lavado da superfície ou quando os mo-
nômeros acídicos dos sistemas adesivos autocondicionantes 
são polimerizados, esse efeito inibitório deixa de existir (16). 
Com a descoberta da ação das MMPs sobre a camada 
híbrida, nomeadamente, a sua degradação, os estudos cen-
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traram-se na pesquisa de substâncias capazes de interferir 
nesse processo, como é exemplo a clorhexidina (5).
Outra questão relativamente aos sistemas adesivos reside 
na redução do tempo despendido para o protocolo adesivo. 
A simplificação da técnica adesiva diminuiu a probabilidade 
de erro no que se refere ao controlo da humidade, por con-
seguinte, reduziu a probabilidade da ocorrência de falhas na 
camada de união e de sensibilidade pós-operatória. Apesar 
da simplificação ter vantagens em termos de tempo clíni-
co, a utilização destes sistemas adesivos pode, ao longo do 
tempo, apresentar maior degradação hidrolítica, tornando-
-se mais permeáveis aos fluidos orais e, consequentemen-
te, a bactérias cariogênicas. Além disso, quando sistemas 
adesivos simplificados (autocondicionantes) são utilizados, 
a hibridização ocorre sem que ocorra a remoção da smear 
layer, ou lama dentinária, que permanece incorporada na 
camada híbrida. Por este motivo, surgiu a hipótese de pre-
sença e atividade de bactérias remanescentes nesta zona e 
a proposta da incorporação de agentes antibacterianos nos 
sistemas adesivos, mesmo quando não há, aparentemente, 
possibilidade de infiltração (12).
• Clorhexidina
A clorhexidina (digluconato de clorhexidina - nomencla-
tura química)  é uma biguanida com propriedades catióni-
cas. É um molécula estável, antibacteriana de largo espec-
tro em elevadas concentrações e bacteriostático em baixas 
concentrações, de reduzida toxicidade para o organismo, 
excretada pelas vias normais e biocompatível. Soluções de 
clorhexidina têm afinidade com as estruturas dentárias, que 
é aumentada com o acondicionamento ácido das mesmas, 
fato que promove a sua adesão à dentina, pois possui íons 
positivos que se ligam aos grupos fosfato (2, 5, 17).
Devido à sua atividade catiônica, facilmente é absorvi-
da, rompendo as paredes, carregadas negativamente, das 
bactérias. As espécies S. mutans e S. sobrinus, responsáveis 
pelo desenvolvimento inicial da cárie, são muito sensíveis 
ao efeito antibacteriano da clorhexidina (3). Além da sua ca-
pacidade antimicrobiana, a clorhexidina é um forte inibidor 
das MMPs, mais especificamente das MMP-2, -8 e -9 (2, 5, 
6, 16, 18). Esta inibição ocorre devido a um mecanismo de 
quelação para as MMP-2 e -9 e devido à interação da clorhe-
xidina com os grupos sulfidrilo essenciais e/ou com a cisteí-
na dos locais ativos no caso da MMP-8 (16). Mesmo a baixas 
concentrações (0,2%) a clorhexidina funciona como inibi-
dor da matriz de MMPs, prevenindo tanto a degradação da 
rede de colágeno, como, consequentemente, a desintegração 
da interface de união (6).
A degradação das fibrilas de colágeno expostas na união 
resina-dentina, embora inevitável, pode ser atenuada por 
substâncias sintéticas que mimetizam a ação dos inibidores 
biológicos das MMPs, como é o caso da clorhexidina. Desta 
forma, esta tem sido aplicado em diferentes passos clínicos: 
antes do ataque ácido, depois do ataque ácido, incluído no 
ataque ácido e incluído no adesivo, com o objetivo de au-
mentar a longevidade da união entre estrutura dentária e 
o material restaurador, através da redução da degradação da 
mesma, sem aumentar o número de passos no protocolo ade-
sivo, pois a clorhexidina consegue inibir as proteases tanto em 
meio aquoso como em meio ácido (2, 4, 6, 16, 18-20).
• MDPB e DMEA-CB
O MDPB é um monômero, sintetizado pela combinação 
de um grupo metacrilato com uma amônia quaternária, o 
brometo de metacriloiloxidodecilpiridínio, com efeito anti-
bacteriano de largo espectro e capacidade de copolimerizar 
com outros monômeros. A sua forte ação antibacteriana de-
ve-se ao fato de ter na sua composição uma amónia quater-
nária e por este motivo apresenta agentes catiónicos ativos 
na sua superfície (2-4, 6, 7, 10, 12, 13, 17, 21, 22).
Por possuírem grupos hidrofílicos e hidrofóbicos, as mo-
léculas de MDPB permitem interações iónicas e hidrofóbi-
cas. Acredita-se que a interação com bactérias ocorre por 
ligações catiônicas aos grupos fosfato do ácido teicoico da 
parede celular de bactérias Gram-positivas e aos grupos fos-
fatos da parede celular e polissacarídeos da membrana de 
bactérias Gram-negativas, rompendo as paredes celulares 
das bactérias. Quando este composto é adicionado a um ma-
terial resinoso, como um sistema adesivo, demonstra uma 
significativa atividade na inibição da proliferação bacteriana 
e no desenvolvimento de biofilme constituído por S. mutans 
na sua superfície, além de aumentar a hidrofilia do adesivo 
melhorando a estabilidade da interface adesiva (3, 17).
Ocorrida a polimerização, o monômero reduz a sua ativi-
dade antibacteriana como bactericida, mas permanece a sua 
atividade antibacteriana como bacteriostático, atuando por 
contato nas bactérias ao desintegrar as suas paredes, sem 
haver libertação para o meio do mesmo, o que o mantém 
funcional ao longo do tempo (3, 6, 7, 10, 21, 22).
As propriedades físicas e mecânicas dos materiais conten-
do MDPB são comparáveis aos que não o apresentam na sua 
composição. A sua incorporação mantém as propriedades 
originais dos adesivos, tais como, eficácia de união, estabili-
dade, grau de conversão e adaptação marginal (4, 10, 21), es-
táveis ao longo do tempo, além de ser biocompatível (6, 23).
Por ser um monômero mais hidrofóbico que o hidroxietil 
metacrilato (HEMA), a sua incorporação aumenta a visco-
sidade do adesivo, o que pode levar a um leve decréscimo 
na capacidade de infiltração do adesivo na dentina desmi-
neralizada (6).
Posto isto, este monômero vem sendo incorporado com 
sucesso em resinas compostas e sistemas adesivos (7), sen-
do um exemplo de um sistema adesivo comercializado 
com MDPB na sua composição o Clearfil Protect Bond®. O 
MDPB pode ser considerado como o mais promissor candi-
dato a ser aceite como um verdadeiro “non-agent-releasing” 
monômero antibacteriano (13).
O DMAE-CB é, tal como o MDPB, um monômero com-
posto pela combinação de um grupo metacrilato, polimeri-
zável, com um grupo amônia quaternária, responsável pelas 
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propriedades antibacterianas. Este monômero tem o mesmo principio antibacteriano que o anterior: bactericida antes de 
polimerizar e após polimerização tem um efeito bacteriostático por contato (4, 6, 7, 15, 24, 25).
Os monômeros não polimerizados ou os produtos de degradação dos monómeros referidos anteriormente podem ser 
libertados e ter um efeito adverso nos tecidos circundantes. Apesar das propriedades satisfatórias em termos antibacterianos 
e de adesividade que confere aos adesivos onde foram incorporados, a sua segurança biológica ainda não foi suficientemente 
estudada, pelo que a sua efetividade clínica ainda não está completamente estabelecida (4, 7, 15, 25).
Conclusão
A capacidade antimicrobiana dos sistemas adesivos é uma realidade nos dias de hoje, quer seja através da incorporação 
de substâncias como a clorhexidina, um potente antibaceteriano, nos vários elementos do protocolo adesivo, quer seja pela 
incorporação de monômeros com capacidades antibacterianas no primer, como são exemplos o MDPB e o DMAE-CB.
Através da revisão de literatura realizada neste trabalho, pôde-se constatar que a clorhexidina tem capacidade de inibir a 
atividade bacteriana nos tratamentos restauradores. Com a vantagem de não interferir ou até melhorar as propriedades me-
cânicas da interface dentina/adesivo, tais como, maior resistência de união à microtração e menor nanoinfiltração. Apesar 
dos resultados positivos, estas afirmações não são totalmente consensuais. 
Os monômeros antibacterianos MDPB e DMAE-CB mostraram ter um papel importante na capacidade antimicrobiana 
dos sistemas adesivos autocondicionantes, pois mantém esta propriedade mesmo após polimerização.
Além da sua comprovada atividade antimicrobiana todos os componentes incorporados, clorhexidina, MDPB e DMEA-
-CB, mostraram ter capacidade de inibir as MMPs, responsáveis pela degradação da matriz de colágeno.
São necessários mais estudos nesta área por forma a colmatar as limitações ainda existentes e ainda pesquisar novos 
componentes que confiram aos sistemas adesivos as propriedades ideais.
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